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. . . . Operationen im
Informationen zum kinstlichen Huftgelenk Marienkrankenhaus Ehrang

Sehr geehrte Frau Jakob,
Sie haben sich fur ein kinstliches Huftgelenk dmexten. Mit diesem Informationsblatt

mdchten wir lhnen im Vorfeld einige wichtige Infoationen tber das Huftgelenk, die Huft-
gelenksarthrose, den kiinstlichen Huftgelenkersadizdie Nachbehandlung geben.

Wie ist das Hiftgelenk aufgebaut?

Wenn Sie den Aufbau eines Huftgelenkes kennengéilhnen leichter, die Schadigungen
dieses Gelenkes und die damit verbundenen Bescenveudverstehen.

Das Hiftgelenk ist ein Kugelgelenk, wobei der Obkenkelknochen mit seinem Huftkopf
den einen Gelenkpartner und mit der Huftpfanne msk&nknochen seinen anderen Gelenk-
partner findet. Die Gelenkflachen sind mit Knorfibkerzogen, was ein reibungsfreies Bewe-
gen der Knochen gegeneinander erlaubt.

Der Gelenkknorpel wird durch die Gelenkinnenhaig, der Gelenkkapsel innen aufsitzt, er-
nahrt. Diese produziert die Gelenkflissigkeit, des Gelenk ,schmiert und so die Rei-
bungskrafte mindert.

gesundes Hiiftgelenk

Beckenknochen
Hiiftpfanne
Hiiftkopf
Schenkelhals

Oberschenkelknochen —— ,.I -

schematische Zeichnung Rontgenbild
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Was ist Arthrose?

Unter Arthrose versteht man einen krankhaften Gelerschlei3. Die Oberflache des Gelen-
kes — der Knorpel — wurde zerstort. Es kommt zereintzindlichen Reaktion im Gelenk.

Mit zunehmendem Alter lasst sich bei vielen Mensceime generelle Abnutzung der Gelen-
ke feststellen. Die glatte Knorpelgewebsschichtdvéltersbedingt, aber auch belastungsbe-
dingt vermehrt abgerieben und rau, so dass siclsdigfunktion vermindert. Dieser Prozess
dauert Jahre, teilweise Jahrzehnte, so dass Bestd#werst spat auftreten konnen.

Dieser Verschlei3prozess nimmt deshalb seinen Leeif, der ausgewachsene Mensch kei-
nen Gelenkknorpel nachbilden kann. Schon baldd®ilKnorpel auch den normalen Alltags-
belastungen nicht mehr stand. Kleine Knorpeltrimiéi®en sich ab und reizen als Abriebpar-
tikel die Gelenkinnenhaut. Es kommt zu einer Entiziing der Gelenkinnenhaut, die darauf-
hin vermehrt Gelenkflissigkeit produziert, so esfistein Erguss. Durch Spannung der Ge-
lenkkapsel treten vermehrt Beschwerden und Schmexat man spricht von einer aktivier-
ten Arthrose.

Im weiteren Verlauf des Prozesses verandert sichdee Gelenk anliegende Knochen. Er
wird héarter (sklerosiert) und baut neuen Knocheii@steophyten). Diese Verdnderungen der
Arthrose und die Kapselverdickung fiihren zu stBmwegungseinschrankung des Gelenkes.

Die Folge der Arthrose sind Schmerzen, zuerst ledéaddung — die Gehstrecken werden im-
mer kirzer —, bis schlie3lich auch im Ruhezustaagink noch Linderung zu verspuren ist.
Typisch fur die Arthrose ist der so genannte ,Aféaimerz“. Morgens nach dem Aufstehen
oder nach langerem Sitzen fallen die ersten Sehsithwer, denn das betroffene Gelenk ist
wie eingerostet. Gleichzeitig nimmt auch die Bewadtleit des Gelenkes ab.

an Arthrose erkranktes Hiiftgelenk

Gelenkspalt-
verschmélerung
Knorpelabrieb
Knochenanbau

(Osteophyt)

Entziindung der
Gelenkinnenhaut

schematische Zeichnung Rontgenbild

Die krankhaften Verédnderungen des Arthrosegeleldssen sich im Rontgenbild darstellen.
Dabei ist der Knorpel selbst nicht erkennbar, dregebenden Knochenstrukturen lassen aber
auf den Zustand des Knorpels schlieRen. Der Ggbaftksvird durch den Knorpelverlust
schmaler oder verschwindet ganz, die vom Knochdrldgte Verhartung und Knochenpro-
duktion (Osteophyten) lassen sich darstellen.

Seite 2 von 7



Wie entsteht die Arthrose am Huftgelenk?

Allein das zunehmende Lebensalter fuhrt zu einel@ent@eerschleil3, der idiopathischen Arth-
rose. Die genauen Ursachen des krankhaften Gelesttveil3es sind bis heute nicht hinrei-
chend bekannt.

Im Alter lassen sich Gelenkverschlei3erscheinurggriast allen Menschen nachweisen. Ob
daraus eine Arthrose, d.h. ein krankhafter Gelerdolgeil3 entsteht, ist von vielen Faktoren
abhangig.

Als Ursache der Arthrose sind begiinstigend: Ubeigewwiederholte Uberbelastungen und
kleinste Verletzungen des Gelenkes, z.B. durchtSpor

Von Sekundéararthrosen spricht man, wenn die UrsdeneArthrose bekannt ist, z.B. nach
Gelenkfrakturen, entziindlichen Veranderungen ddertke (Rheuma), kindlichen Huftfehl-
entwicklungen, Dysplasiehiften oder auch Durchlvigestérungen des Huftkopfes — der
Femurkopfnekrose.

Egal um welche Auspragung es sich handelt — olpadiosche oder Sekundararthrose: Am
Knorpel der Gelenkschleimhaut, der Gelenkflissigad am Knochen kommt es zu Veran-
derungen, die zu Schmerzen und zu Bewegungseimschrgen des entsprechenden Gelen-
kes fuhren.

Was muss ich vor einer Operation (kiinstliches Huftglenk) beachten?

Wichtig ist, dass Sie in einem moglichst gesundastand in die Klinik kommen. Eventuell
bestehende Herz-Kreislauf-Probleme und ein hohetdBick missen medikamentés gut ein-
gestellt sein, ebenso eine Zuckerkrankheit.

Eventuell bestehende Infektionen wie z. B. Zahnedsz, Blaseninfektionen oder offene Bei-
ne (Ulzera) missen vor einer Huftgelenkoperatidrabdelt sein.

In der Regel ist das Einsetzen einer Huftproth@seeplanter Eingriff, auf den Sie sich gut
vorbereiten konnen. So sollten Sie auch auf Ihr iG®vachten.

Operative Behandlung einer Huftgelenksarthrose (kistliches Huftgelenk)

Erst wenn alle konservativen Mal3nahmen (Medikam@htgsikalische Therapie) nicht mehr
helfen, die Schmerzen zu lindern, gleichzeitigBsiweglichkeit und das Gehvermdgen einge-
schrankt sind und die Lebensqualitat deutlich hgesetzt ist, empfehlen wir ein kinstliches
Huftgelenk.

Oberstes Ziel der Operation ist es, Schmerzfreinedt eine gute Beweglichkeit zuriick zu
gewinnen — und damit mehr Freude am Leben.

Prinzipiell lassen sich Huftpfanne und Schaft zetfnenoder zementiert verankern. Ganz
gleich ob Sie ein zementiertes oder ein zemen#rkimstliches Huftgelenk bekommen, die
Operationsschritte sind weitestgehend dieselberich¥e Verfahren wir anwenden, h&ngt im
Wesentlichen von der Beschaffenheit Ihres Knoclaéns

Nach Eroffnung des Hiftgelenkes wird die Kapsel@ekenkes teilweise herausgenommen.
Der arthrotisch veranderte Huftkopf wird vom Obéetkelknochen abgetrennt und heraus-
genommen. Nachdem der Hiftkopf aus der Pfanne gexeonist, wird die Pfanne (am Be-
ckenknochen) mit einer Frase bearbeitet, um datahtgibett vorzubereiten.
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Eine kinstliche Huftpfanne wird entweder einzenerhtieingeschraubt oder im Knochen
verklemmt.

Der Oberschenkelknochen wird nun mit Spezialraspe#rbeitet. Bei einer zementfreien
Schaftversorgung wird der weiche Knochen kompritnsy dass er den neuen Metallschaft
tragt. Bei einer zu zementierenden Schaftversorgurdyder Oberschenkelknochen entspre-
chend vorbereitet, damit Knochenzement mit Dructtén Oberschenkelknochen eingepresst
werden kann, um dann die Prothese im noch weichstaAd aufzunehmen.

Der Knochenzement hartet innerhalb weniger Minates, so dass das Gelenk vollkommen
stabil ist.

Ablauf der Operation

Entfernen des Einsetzen der Einsetzen des fertig implan-
durch Arthrose =~ Metallpfanne in  Hiiftschaftes in tiertes, kiinst-
geschidigten die Hiiftpfanne  den Ober- liches
Hiiftkopfes vom schenkelknochen, Hiiftgelenk
Oberschenkel- Aufsetzen des

knochen Hiiftkopfes

Am Ende einer solchen Operation werden lhnen ggdirlageschlauche in die Wunde gelegt,
durch die das noch austretende Blut aufgefangesh wir

In der Regel werden Sie nach der Operation zungmnen Betreuung in einen Wachraum
bzw. auf eine Wachstation des Krankenhauses verlegt

Durch ein speziell auf diese Operation abgestimidtasgsprogramm werden Sie ab dem
ersten Tag mobilisiert. Von Tag zu Tag werden ®&sbr laufen kbnnen.

Gibt es Risiken bei der Operation? Welche Komplikabnen kdnnen auftreten?

Jede Operation — auch die kleinste — hat ein gesgigdsiko.
Man unterscheidet zwischen dem allgemeinen Opesaigko und den speziellen Risiken.

Zu den allgemeinen Gefahren einer Operation geh®tenombosen und Embolien, denen
man durch die begleitende Gabe von blutverdiinneMisikamenten vorbeugen kann. In-
fektionen und Verletzungen von Nerven- und Blut8efé sind durch die medizinischen Fort-
schritte und die umfangreichen Erfahrungen mit giltnkoperationen sehr selten.

Spezielle Risiken der Huftprothesen-Operation wiméhenbriiche kénnen insbesondere bei
osteoporotischem Knochen auftreten. Aber auch siile$ Probleme, die Ihr Operateur im
gegebenen Fall beherrschen wird. Postoperativ &arau Kalkeinlagerungen in der Muskula-
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tur kommen, die eine Bewegungseinschrankung undiessden nach sich ziehen. Entspre-
chende Medikation oder auch Bestrahlung kann diessko minimieren.

Da bei einer solchen Operation Muskulatur und KageeHufte durchtrennt werden, ist eine

potentielle Luxationsgefahr (Herausrutschen destkapifes aus der Huftpfanne) gegeben.
Man wird in der ersten Zeit darauf achten, dasseext Rotations- und Beugebewegungen
unterbleiben. Welche Bewegungen flr Sie nicht mtsand, ist vom Zugang zur Hfte ab-

hangig und wird lhnen mitgeteilt werden.

Die grof3te Gefahr fir eine kinstliche Hufte ist bhifektion des Kunstgelenkes. Trotz grof3ter
VorsichtsmafRnahmen im Operationsbereich kann dafeltionen kommen (Infektionsrate
liegt jedoch unter 1%), die sich in der MehrzahtatiuAntibiotikagabe auskurieren lassen.
Gegebenenfalls wird eine Spulung des Gelenkes maligyelm schlimmsten Fall, wenn sich
der Infekt nicht beherrschen lasst, ist die Entrattdas Kunstgelenkes notwendig, um den
Infekt zu behandeln. Nach Ausheilung des Infekimsnkdann ein erneuter Gelenkersatz ein-
gesetzt werden.

Da der Knochen ein lebendiges Gewebe ist und siectdgy umformt, die Prothese jedoch ein

starrer Korper, kann es im Laufe der Zeit zur Resémlockerung kommen. Diese erkennt der
Patient durch Schmerzen, der Arzt in der Regellddes Rontgenbild oder eine entsprechen-
de Zusatzuntersuchung.

Was passiert nach der Operation?

Bereits in den ersten Tagen nach der Operationriyegiie Nachbehandlung mit Hilfe eines
speziellen physiotherapeutischen Ubungsprogrammes.

Die Wunddrainagen werden in den ersten Tagen nacgeration entfernt. Aul3erdem wer-
den noch eine Rontgenkontrolle und Uber mehrere hagveg Blutuntersuchungen durchge-
fuhrt.

Da nach einer solchen Operation in den ersten T&ghmerzen zu erwarten sind, kbnnen Sie
sich Schmerzmittel geben lassen. Taglich bekomnieriSe Spritze, im Allgemeinen in die
Bauchfalte, mit einem Blutverdinnungsmittel, das ¥Yerhinderung von Thrombosen und
Embolien dient.

In den ersten Tagen nach der Operation werden i€ierdten Schritte in Begleitung lhres
Physiotherapeuten machen. Sobald Sie sich sicimeiggéhlen, alleine zu laufen, werden Sie
an zwei Kriicken zuerst lhr Zimmer, spater die Statind das Krankenhaus auf eigenen
FlRRen erkunden konnen.

Die noch nicht verheilten Stabilisatoren der Hiiftachen ein Herausrutschen des Huftkopfes
aus der Pfanne (Luxation) mdglich. Welche Bewegange anfangs vermeiden sollten und
inwieweit Sie das Bein belasten dirfen, wird Ihkem Physiotherapeuten mitgeteilt werden.

Zwischen dem 10. und 14. Tag werden die Fadenraettfend bald kénnen Sie entweder
nach Hause oder in eine Reha-Klinik entlassen werde

Wenn Sie nach Hause kommen, bendtigen Sie in dareZeit Hilfe im Haushalt und beim

Einkaufen. Etwa 6 bis 8 Wochen nach der Operati@mn Sie die Stécke nicht mehr ben6ti-
gen, kbénnen Sie in der Regel wieder aktiv am Leb#hnaben.
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Tipps und Tricks

» Vermeiden Sie das Tragen schwerer GegenstaadentSie Ihre Taschen nicht an den
Gehstdcken, sondern benutzen Sie lieber eineksfaak.

» Entlasten Sie das Gelenk durch die Benutzungs éta@dstockes.

» Haufiges Treppensteigen oder Bergsteigen simkesielastungen fur das Hiftgelenk,
ebenso aber auch ein zu langes Stehen.

» Achten Sie auf lhr Kérpergewicht.

» Achten Sie auf das richtige Schuhwerk. Der Sahuks einen festen Halt geben und
weiche Sohlen haben, um den Schritt etwas zyptEm

» Bei volliger Schmerzfreiheit wird vergessen, dass ein kinstliches Huftgelenk hat, und
das Gelenk wird Uberbelastet. Eine Uberlastshghenso ungiinstig wie eine Ubertriebene
Schonung.

» Jede allgemeine Infektion bedeutet auch einel®éfia das Huftgelenk. So sollten bei

groReren Zahnbehandlungen mit Vereiterungen \ddegiterungen an Zehennéageln nach
Rucksprache mit lnrem Arzt Antibiotika eingenoemwerden.

Welche Sportarten sind nach der Operation erlaubt?

Grundsatzlich ist Sport in vielerlei Hinsicht empfnswert. Er halt fit, starkt die Muskulatur,
ist guinstig fur Herz und Kreislauf, macht Spal3 dieht der Geselligkeit.

Durch gezielte und nicht Ubertriebene Beansprucleuregcht man ein Hochstmald an Beweg-
lichkeit und eine Kraftigung der Muskulatur. BegamSie Ihr Sportprogramm vorsichtig und
wohldosiert.

Legen Sie Pausen ein und steigern Sie sich langSabald Schmerzen auftreten, unterbre-
chen Sie Ihr Training.

Gute Ergebnisse kénnen erreicht werden, wenn &heregelmalig bewegen.

Besser ist es, eine Sportart zu betreiben, die voarder Operation schon kannte, als neue
Sportarten zu erlernen.

geeignete Sportarten: ungeeignete Sportarten:
» Laufen/Walking » Alpiner Skilauf

» Wandern » Fulball

» Skilanglauf » Handball

» Rad fahren » Volleyball

» Schwimmen » Basketball

» Tanzen » Reiten

» Bedingt Golf

» Kegeln/Bowling
» Segeln

» Tischtennis
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lhre Notizen

Wenn Sie mdchten, kdnnen Sie hier Fragen notiglierie mit uns bei Inrem nachsten Ter-
min noch besprechen mdochten.

Weitere Informationen stehen Ihnen auch auf uns&edyseite unter www.ortho-trier.de zur
Verfiigung.
Aul3erdem haben wir in unserer Praxis Flyer/Brosshizu ausgewahlten Themen ausliegen.

Bei Ruckfragen stehen wir Thnen gerne zur Seite.
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